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POSTERIOR iNFERIOR SEREBELLAR ARTER ANEVRIZMALARINDA ENDOVASKULER TEDAVI
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Amacg: PICA (posterior inferior serebellar arter) anevrizmalari 6zellikli anevrizmalar olup tum intrakranial anev-
rizmalarin %0,5-%3'Unu olusturur ve buyUk cogunlugu VA-PICA bileskesinden kaynaklanir. PICA en fazla var-
yantl ve en tortuoz arterlerdendir. PICA vertebral arterin (VA) en kalin dali olup ¢api 0.65-1.78mm’dir. Cikis yeri
cok degiskendir. Genellikle bilateral distal vertebral arterlerden baziler arterin baslangicina 1.5cm kala tek bir
kok halinde ¢ikarlar. %18-20 ekstrakranyal, foreman magnum altindan, %10 baziler arterden ve %2 bilateral go-
ralmeyebilir. PICA dallar1 5 segment halinde incelenir; anterior meduller, lateral meduller, tonsilomeduller, telo-
velotonsiler, kortikal segment. ilk 3 segment proksimal, son 2 segment distal olarak nitelendirilir. PICA, 4. vent-
rikilun koroid pleksusunu, posterolateral medullayi, serebellar tonsili, inferior vermisi ve serebellar hemisferin
inferolateralini besler. PICA'nin oklUzyonunda lateral bulber infarkt (Wallenberg sendromu) ve serebellumda
besledigi alanlarda infarkt gorular.

Gereg ve Yontem: PICA anevrizmalarinin az gérulmesi, cerrahi deneyimin az olmasi, cerrahi zorluklar,beyin sapi
ve alt kranial sinirler ile yakin iliskisi ve zengin perforan arterlerin bulunmasi nedeniyle ézellikle proksimal PICA
anevrizmalarinin cerrahi tedavisi zordur.

Bulgular: Son zamanlardaki teknolojik gelismelerle, 6zellikli anjio cihazlari ve 3 boyutlu serebral anjiografi kul-
lanimi, kanamis veya kanamamis PICA anevrizmalarinda endovaskdler tedavileri basarili kilmistir. Ozellikle
proksimal segmentlerdeki anevrizmalarin endovaskuler tedavisi daha az komplikasyon ve iyi klinik sonuclar
vermektedir.

Sonug: Endovaskuler tedavi icin DSA; anevrizmanin lokalizasyonunu, vazospazm varligini, 3d goruntuyle damar
caplarinin (VA ve PICA) ve anevrizmanin boyun dom olgUmlerinin yapilmasini ve anevrizmaya uygun oklUz-
yon tedavisinin sec¢ilmesini saglamaktadir. Buna gdre uygun olgulerde kateter segilmesi, boyun-dom oranin
uygunlugu ve lokalizasyonuna gére coil, stent esliginde koil (Stent-asisted koil) veya akim ydnlendirici stent ile
endovaskuler anevrizma okllUzyon tedavileri basaril sekilde yapilmaktadir.
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